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Forord

Dette er afrapporteringen af et uanmeldt tilsyn, som BDO har foretaget.

Rapporten er opbygget saledes, at laeseren pa de farste sider praesenteres for en rackke faktuelle oplysninger
om tilsynsbesgget (herunder deltagere og tidspunkt) samt om plejecentret.

Anden del af rapporten indeholder de data, som tilsynet har indsamlet ved hhv. interviews og observationer
og de individuelle undersagelser. Den tilsynsfarende foretager en vurdering ud fra de indsamlede data og
gvrige indtryk. Vurderingsskala findes sidst i rapporten.

Tilsynets form, indhold, metode og afvikling er afstemt med kommunen.
Pa bagsiden findes information om BDO.

Med venlig hilsen

o

Niels Kristoffersen
Partner

Mobil: 28 99 80 63
Mail: nsk@bdo.dk

Partneransvarlig

vt e
Margit Kure
Senior Manager

Mobil: 2429 5072 Tilsynet er altid udtryk
Mail: mku@bdo.dk for et gjebliksbillede og
Projektansvarlig skal derfor vurderes ud
fra dette.
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1. Generelle oplysninger

Tabel med oplysninger om plejecentret og tilsynet

Navn og adresse: Plejecenter Oasen, Vendsysselvej 25-27, 31-33 og 47-49, 4800 Nykabing Falster
Leder: Lotte Hjort Poulsen

Antal boliger: 76 plejeboliger

Malgruppe: Tilsynet vedrarer beboere, der modtager indsatser efter Serviceloven (SEL)

Dato for tilsynsbesgg: Den 4. december 2024

Tilsynet er indledt og tilrettelagt sammen med: Plejeboligleder og to stedfortraedere.
Tilsynsresultatet baserer sig pa falgende datagrundlag:

Interview med plejecenters ledelse

Tilsynsbesag hos fem beboere

Gruppeinterview med tre medarbejdere

Telefoninterview af to paragrende og fysisk fremmeade af en pargrende
Gennemgang af dokumentation, jf. Serviceloven for fem beboere

Tilsynet havde endvidere dialog med medarbejdere og beboere pa fallesarealerne undervejs gennem
tilsynet.

Tilsynet er afsluttet med en kort draftelse og tilbagemelding til ledelsen og til en visitator fra myndig-
heden om tilsynsforlgbet og identificerede laerings- og udviklingsomrader, herunder bemaerkninger og
anbefalinger

Tilsynsferende:
Senior manager Margit Kure, sygeplejerske, MHM
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2. Kommunalt tilsyn

2.1 Overordnet vurdering

BDO har pa vegne af Guldborgsund Kommune foretaget et uanmeldt tilsyn pa Plejecenter Oasen. BDO er
kommet frem til falgende vurdering pa baggrund af analysen af det datamateriale, som er indsamlet gennem
interviews, observationer og skriftligt materiale. BDO har, efter aftale med kommunen, uvildigt udtrukket
fem beboere til interview og gennemgang af dokumentationen. Derudover har BDO uvildigt udtrukket tre
andre beboeres pargrende til deltagelse i telefoninterviews. Tilsynet omfatter desuden interview med le-
delse, fokusgruppeinterview med medarbejdere samt rundgang og observation.

Det er tilsynets overordnede vurdering, at Plejecenter Oasen er et velfungerende plejecenter, som har
engagerede medarbejdere og ledelse, der medvirker til trivsel for beboerne. Vurderingen er, at plejecentret
overordnet lever op til Guldborgsund Kommunes kvalitetsstandarder og vedtagne serviceniveau, hvor der
dog er vurderet udviklingspotentiale/mangler under tre temaer.

Tilsynet vurderer, at beboerne generelt er meget tilfredse med hjalpen, og de oplever, at de far hjalp til
det, de har behov for, og at de har indflydelse pa, hvordan hjalpen ydes. En svagtseende beboer savner
dog faste besgg om formiddagen og eftermiddagen, og oplever mange aflgsere i weekenden, som ikke altid
kender til beboerens behov og @gnsker. To kognitivt svaekkede beboere kan kun delvist redeggre for hjaelpen,
men det observeres, at begge beboere virker trygge og veltilpasse. Beboerne er trygge ved hjaelpen, og
flere begrunder det med, at de har et ngdkald, som de altid kan bruge. Tilsynet vurderer, at de plejefaglige
ydelser, som beboerne modtager pa plejecentret, leveres med en god faglig kvalitet med fokus pa sund-
hedsfremmende og hverdagsrehabiliterende indsatser. Medarbejderne kan pa relevant vis reflektere over,
hvordan de arbejder med kerneydelsen med en sundhedsfremmende og rehabiliterende tilgang.

Tilsynet vurderer, at der er overensstemmelse mellem ledelsens og medarbejdernes fokus pa, at hverdags-
livet pa plejecentret tilrettelagges pa beboernes praemisser, og beboerne oplever, at de har indflydelse pa
eget liv. Beboerne er meget tilfredse med mad og maltider samt de tilbudte aktiviteter. Medarbejderne
redegar for, at der er ansat flere aktivitetsmedarbejdere, og at der afholdes aktiviteter pa alle hverdage.

Vurderingen er, at beboerne oplever at have selvbestemmelse og medindflydelse. Det er vurderingen, at
medarbejderne afholder systematiske indflytningssamtaler, hvor beboernes gnsker og vaner afdakkes, og
medarbejderne lytter og respekterer beboernes meninger, og integrerer deres gnsker i hverdagen.

Det vurderes, at plejecentret har et velorganiseret samarbejde med de pargrende, der finder inddragelsen
og kommunikationen meget tilfredsstillende.

Beboerne er meget tilfredse med medarbejderne, og de oplever generelt en respektfuld og anerkendende
kommunikation. Dog kan en svagtseende beboer opleve, at medarbejderne hvisker indbyrdes, nar hjalpen
leveres af to medarbejdere, hvilket beboeren finder ubehageligt.

Medarbejderne oplever et godt samarbejde og kendskab til hinanden, og de kan drafte eventuelle brud pa
omgangstonen indbyrdes. Medarbejderne kan inddrage deres FAB-medarbejder (forebyggelse af belastnings-
medarbejder) som maegler mellem kollegaer, og de har gode erfaringer med dette.

Vurderingen er, at dokumentationen fremstar med en god faglig standard, men at der er mangler, som
kraever et fortsat fokus at udbedre.

2.2 Tilsynets bemarkninger og anbefalinger

Tilsynet giver anledning til folgende anbefalinger i forhold til den fremadrettede udvikling pa plejecentret:

Bemaerkninger: Anbefalinger:

Pleje og omsorg Pleje og omsorg

Tilsynet bemaerker, at en svagtseende beboer Tilsynet anbefaler, at ledelsen fglger op med den
savner faste besgg om formiddagen og eftermid- konkrete beboer, og afstemmer hjaelpen til beboe-
dagen. rens behov.
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Tilsynet bemaerker, at en svagtseende beboer Tilsynet anbefaler, at ledelsen har fokus pa at sikre
oplever mange aflgsere i weekenden, der ikke kontinuiteten til beboerne, og at aflgsere bliver

altid kender til beboerens behov og gnsker. grundigt introducerede til de beboere, som de skal
hjaelpe.

Kommunikation og adfaerd Kommunikation og adfaerd

Tilsynet bemaerker, at en svagtseende beboer Tilsynet anbefaler, at ledelsen drafter professionel

kan opleve, at medarbejderne hvisker indbyr- adfaerd og kommunikation med medarbejderne.

des, nar hjaelpen leveres af to medarbejdere,
hvilket beboeren finder ubehageligt.

Dokumentation SEL Dokumentation SEL
Tilsynet bemaerker vedrarende dokumentatio- Tilsynet anbefaler, at ledelsen fortsat har fokus pa
nen: at sikre, at dokumentationen er opdateret og fyl-

o At de generelle oplysninger i en journal  destgerende udfyldt.
mangler opdatering pa et enkelt omrade.

e At funktionsevnetilstande i en journal
mangler opdatering.

e At der i en degnrytmeplan mangler en
handlevejledende beskrivelse vedrgrende
nadkald.

e At der i en dagnrytmeplan mangler be-
skrivelse i opmarksomhedspunkter vedrg-
rende ernaering.

e At der i en socialpaedagogisk handleplan
mangler handlevejledende beskrivelse
ved uro.

2.3  Aktuelle vilkar

Ledelsen redegar for, at plejecentret siden sidste tilsyn har overtaget ansvaret for madservice, og at kok-
kenpersonalet nu er under plejecentrets ledelse. De fleste beboere er pa fuld degnforplejning, mens enkelte
beboere vaelger at fa maden leveret fra de pararende. Plejecentret har truffet beslutning om at servere
den varme mad til aften, og de nye arbejdsgange er blevet implementerede. Ledelsen oplyser, at plejecen-
tret er aktivitetsstyret, hvilket kan vaere en udfordring i perioder, nar der er flere ledige boliger. Alle boliger
har for en laengere periode vaeret fuld besat, hvilket har givet en mere stabil normering. Flere medarbejdere
er kommet pa fuld tid.

Aktivitetsafdelingen bestar af tre aktivitetsmedarbejdere og en klippekortmedarbejder, der primaert vare-
tager klippekortsydelser. Derudover er der tre medarbejdere, der, ud over deres plejeopgaver, har en dag
om ugen med afvikling af klippekortsydelser. Beboerne betaler et fast belgb for at deltage i aktiviteterne,
hvilket har givet mulighed for flere aktiviteter. Tilfgjelsen af medarbejder med pasdagogiske kompetencer
i aktivitetsteamet har ogsa bidraget med nye perspektiver og mader at planlaegge og afvikle aktiviteter pa.
Pargrende inviteres oftere med til arrangementer, og plejecentret har oprettet en Facebookgruppe, hvor
ugens aktivitetsprogram bliver lagt op.

Som et nyt tiltag er der oprettet en idébank, hvor medarbejderne kan fremkomme med dilemmaer, som de
gnsker droftet pa faellesmgder. Ledelsen oplever, at medarbejdernes dilemmaer er blevet mere beboer-
naere, og at der er kommet langt mere fokus pa beboerne og kerneopgaven, hvilket har givet nye faglige
perspektiver og aspekter pa praksis. Processen har bidraget til gode draftelser pa tvaers af fagligheder, og
ledelsen oplever, at dette har bidraget til, at samarbejdet er styrket pa tvaers af alle teams og etager.
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2.4 Opfelgning pa sidste tilsyn

Ledelsen informerer om, at der efter det seneste tilsyn har vaeret fulgt op pa falgende omrader:
e Dokumentation i henhold til SEL

For at forbedre dokumentationspraksis redeger ledelsen for, at der bliver planlagt faste tidspunkter i hver-
dagen, hvor social- og sundhedsassistenterne kan opdatere dokumentationen. Dokumentationspraksis draf-
tes pa faste assistentmgder, hvor blandt andet indholdet i funktionsevnetilstande diskuteres. Der afholdes
fortsat undervisning hver uge i mindre grupper, og der planlaegges fast undervisning hvert kvartal. Alle nye
medarbejdere modtager sidemandsoplaering, og de samarbejder med sygeplejersken om dokumentations-
opgaven.

Ledelsen gennemgar beboernes dokumentation, og falger op i samarbejde med sygeplejersken, hvis der er
behov.

2.5 Score

For hvert overordnet tema, der undersgges i tilsynet, opnar tilbuddet en score fra 1-5, hvor 5 er den bedste.
Saledes fremgar det af nedenstaende figur, i hvor hgj grad tilbuddet opfylder indikatorerne for hvert tema.
Figurens starrelse er et udtryk for kvaliteten malt pa de valgte temaer og indikatorer. Jo starre figur, jo
hajere kvalitet.

Pleje og omsorg

Pargrendesamarbejde 4 Praktisk stotte

Kompetencer og udvikling Mad og maltider

Aktiviteter og

Dokumentation SEL vedligeholdende traening

elvbestemmelse og

Kommunikation og adfaerd indflydelse
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2.6 Vurdering i forhold til temaer

2.6.1 Pleje og omsorg

Score: 4 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i hgj grad lever op til indikatorerne.

Interview med beboere

To beboere med kognitive begransninger kan kun delvist svare relevant pa tilsynets
spargsmal. Beboerne udtrykker pa forskellig vis stor tilfredshed med bade omfanget og
kvaliteten af den pleje og stgtte, de modtager, og beboerne oplever, at de generelt far
den hjaelp, de hver isaer har behov for. En beboer udtrykker, at hjalpen bare kommer
helt automatisk, og beboeren er meget tilfreds. En anden beboer kommer efter eget
gnske tidligt op om morgenen, og far flere gange dagligt hjaelp til toiletbesag, hvilket
beboeren er rigtig glad for. Beboeren udtrykker ligeledes, at medarbejderne er gode til
at stille drikkelse frem.

En svagtseende beboer er generelt tilfreds med hjalpen, men gnsker faste formiddags-
og eftermiddagsbesgg som opfalgning pa fx at sikre tilstraekkelig drikkelse. Beboeren
skulle angiveligt have naevnt dette for medarbejderne. Beboeren oplever ogsa mange
aflasere i weekenden, som ikke altid kender til beboerens behov og @nsker til hjaelpen.
De gvrige beboere oplever, at det er de samme eller genkendelige medarbejdere, der
kommer hos dem, hvilket de satter stor pris pa.

Beboerne faler sig trygge ved hjaelpen, og flere beboere begrunder dette med, at de
har deres nadkald, og kan tilkalde hjeelp. En beboer fortaeller, at medarbejderne kom-
mer og kigger ind til beboeren i lgbet af dagen, hvilket beboeren oplever som betryg-
gende. Beboerne beskriver, hvordan de efter evne deltager i opgaverne med stgtte fra
medarbejderne i forbindelse med personlig pleje, fx tandbgrstning og tajskift.

Observation

Alle beboerne fremstar velsoignerede og i overensstemmelse med deres habitus. To af
beboerne er kognitivt svaekkede, men begge virker trygge og veltilpasse. Den ene be-
boer gar stille rundt i sin bolig, og opsgger efter samtalen med tilsynet det sociale
faellesskab med de andre beboere pa faellesarealet. Den anden beboer er meget snak-
kesalig og smilende.

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redeggr reflekteret for pleje og omsorg til beboerne, og de har fokus pa
en sundhedsfremmende, forebyggende og rehabiliterende tilgang samt pa pleje og om-
sorg til beboere med kognitive udfordringer. Medarbejderne er opdelt i tre selvplan-
laeggende teams. Kontaktpersonen varetager plejen til beboerne, og for beboere med
saerlige kognitive udfordringer planlaegges der med faste mindre teams.

Medarbejderne orienterer sig om beboerne i Nexus, hvor de blandt andet anvender be-
boerkalenderen til opgaver og aftaler. For at sikre det daglige overblik anvender med-
arbejderne en fysisk planlaegningstavle, hvor de fordeler beboere og opgaver. Medar-
bejderne hjaelper beboerne ved at tage udgangspunkt i degnrytmeplanen og ved at ob-
servere og vurdere den enkelte beboer fra morgenstunden.

Der arbejdes med triagering af beboerne i hvert vagtlag, og der afholdes opfglgende
triagemgder efter behov. For beboere med demens sikres genkendelighed, faste rutiner
og tryghed i hverdagen. Medarbejderne inddrager kollegaer, som har erfaring med an-
vendelse af Marte Meo, eller saerlig viden om psykisk sygdom. Der afholdes tvaerfaglige
beboerkonferencer ad hoc, hvor kommunens demenskoordinator og alle relevante med-
arbejdere deltager, herunder vagter, aktivitetsmedarbejdere og kostfaglige medarbej-
dere.
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Medarbejderne arbejder rehabiliterende, og beboerne skal som udgangspunkt ggre alt
det, de selv kan. Medarbejderne motiverer og stetter beboerne til at udfgre opgaver
selv. Hvis en beboer ikke gnsker at deltage i en opgave, gar medarbejderne i dialog med
beboeren om, hvad problemet er, og de forsgger at finde nye lasninger, der giver be-
boeren tryghed.

2.6.2 Praktisk stotte

Score: 5

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget haj grad lever op til indikatorerne.

Interview med beboere

Beboerne er meget tilfredse med hjalpen til rengering og de avrige praktiske opgaver.
En beboer udtrykker, at der altid er rent og pant, og at renggringsmedarbejderne er
meget sgde og hjaelpsomme. To af beboerne fortaeller, at de i samarbejde med medar-
bejderne deltager i tgjvask. Den ene beboer fylder vaskemaskinen, men far hjeaelp til at
starte den, mens den anden beboer selv haenger vasketgjet pa terrestativ, og laegger
tajet sammen. En beboer mener at huske, at beboerne selv kan stavsuge ved behov.

Observation

Der er en hygiejnemaessig forsvarlig standard i boligerne, og hjalpemidlerne er ren-
gjorte.

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redeggr for, at der er to faste renggringsmedarbejdere, der laser ren-
garingsopgaven i boligerne. Medarbejderne er selv ansvarlige for den daglige lettere
renggring, sasom renggring af handvask og toiletkumme. Medarbejderne inddrager be-
boerne i de praktiske opgaver, og de giver flere eksempler pa beboere, der fx kan
hjeelpe med vasketgjet.

Medarbejderne har adgang til de hygiejniske retningslinjer i KVAS. Der er hygiejnean-
svarlige medarbejdere pa plejecentret, og ved behov kan medarbejderne kontakte hy-
giejnesygeplejersken i kommunen til fx undervisning. Ved smitterisiko inddrages hygi-
ejnemedarbejderne, og hygiejnesygeplejersken kontaktes. Den forlgbsansvarlige er an-
svarlig for at pakke og placere et bord i boligen med de rette vaernemidler. Medarbej-
derne fortaeller, at de ofte gennemgar proceduren og brugen af vaernemidler.

2.6.3 Mad og maltider

Score: 5

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget haj grad lever op til indikatorerne.

Interview med beboere

Beboerne udtrykker stor tilfredshed med maden, som flere beskriver som velsmagende
og veltillavet. Beboerne veelger selv, hvor de gnsker at spise deres maltider, og de til-
kendegiver, at der tages hensyn til deres individuelle gnsker og ernaeringsbehov. En
beboer far hjaelp til at skaere maden ud, og beboeren spiser med en ske, hvilket fungerer
fint. Beboeren far serveret smarrebrad bade til frokost og aftensmad efter eget anske.
En anden beboer fortaeller, at medarbejderne er sagde til at tilbyde noget andet, hvis
beboeren ikke bryder sig om maden. Beboerne, der valger at spise et eller flere af
maltiderne i den faelles spisestue, oplever alle, at der er god stemning ved maltiderne.
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En beboer, er vaelger at spise alle maltider i sin bolig, fortaeller, at beboeren far serve-
ret varm mad til frokost og dessert til aften efter eget @nske, mens de avrige beboere
far serveret varm mad til aften.

Observation

Der observeres en livlig snak rundt ved de mange borde i caféen. Caféen er pyntet op
til jul med masser af julepynt, og bordene er paent daekkede i juletema. Der serveres
blandt andet sild og ag, og beboerne bliver spurgt om deres gnsker til en al, snaps eller
sodavand. Medarbejderne sidder fordelt ved bordene, og hjaelper beboerne efter behov.
Der ses medarbejdere, der gar stille rundt og servicerer beboerne. Der observeres en
afslappet og hyggelig stemning.

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redeggr for, hvordan de arbejder pa at skabe gode maltider for bebo-
erne. En aktivitetsmedarbejder hjalper beboerne ved morgenmaltidet i caféen, og to
medarbejdere fra hvert team deltager ved middagsmaltiderne. Smarrebrgdet serveres
pa fade, sa de beboere, der selv kan, kan tage for sig, mens medarbejderne hjalper de
beboere, der har behov for hjaelp med at spise. Medarbejderne observerer, hvad bebo-
erne spiser, og de frister og motiverer beboerne til at spise mere. Medarbejderne sikrer
ro og tryghed, og de igangsaetter dialog om hverdagen og de aktiviteter, der sker.

Medarbejderne redeggr for, at der folges op pa beboernes ernaeringstilstand med vaegt-
kontrol hver maned og hyppigere ved vaegtaendringer. Ved uhensigtsmaessig vaegtaen-
dring inddrages social- og sundhedsassistenter, sygeplejersker og evt. laage samt kost-
faglige medarbejdere. Ved behov for en synkevurdering inddrages en ergoterapeut.

2.6.4 Aktiviteter og vedligeholdende traening

Score: 5 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Interview med beboere

Beboerne oplever, at der er en god stemning, og alle udtrykker, at de har en indholdsrig
hverdag. En beboer tilkendegiver, at der er mange tilbud, og beboeren hjalper gerne
forud for en aktivitet med bordopsaetning. Beboeren ser de daglige aktiviteter pa tavlen
i sin bolig, og medarbejderne er sagde til at minde beboeren om aktiviteterne. En anden
beboer har ikke overskud til at deltage i aktiviteter, og foretraekker at opholde sig i
egen bolig. Denne beboer udtrykker, at beboeren aldrig feler sig ensom.

En svagtseende beboer naevner, at beboeren ikke er kommet rigtig i gang med at del-
tage i aktiviteter, da det er vanskeligt at finde ned til aktivitetsafdelingen.

Den svagtseende beboer er efterfglgende blevet drgftet med ledelsen, der oplyser, at
beboeren dagligt bliver inviteret til at deltage i aktiviteter, og tilbydes falgeskab til sin
bolig, hvilket beboeren afslar. Ledelsen vil falge op med beboeren.

Observation

| labet af dagen observeres beboere og medarbejdere i den faelles café, hvor alle falles
aktiviteter ogsa afholdes. Midt pa formiddagen sidder mange beboere samlede i caféen
til formiddagskaffe. | et hjarne, afskaermet fra caféen, sidder flere beboere og hygger
sig med kaffe, og ser en gammel julefilm pa TV.

Om eftermiddagen er mange af beboerne samlede i caféen til sang og musik med en
musiker. En medarbejder star ved disken i caféen, og serverer glogg og aebleskiver. Der
observeres en munter og hyggelig stemning.




UANMELDT TILSYN | DECEMBER 2024 PLEJECENTER OASEN GULDBORGSUND KOMMUNE

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redeger for, at der er tre aktivitetsmedarbejdere, der planlaegger og
afholder aktiviteter. De tre medarbejdere er fordelt pa de tre teams for at sikre et
bedre kendskab til beboerne i de enkelte teams. Der hanger en tavle med ugens akti-
viteter i caféen. Der kommer frivillige pa plejecentret, der hjaelper ved fx banko og
som cykelpiloter. Plejecentret har adgang til en bus en gang ugentligt, hvor de kerer
ture med beboerne.

Der er en fuldtids klippekortsmedarbejder og tre medarbejdere i plejen, der ogsa har
klippekortstimer. Timerne kan bruges sammen med den enkelte beboer til en aktivitet
eller til ledsagelse til fx sygehuset eller tandlaegen. Beboerne har ogsa mulighed for at
benytte deres klip i traeeningslokalet sammen med medarbejderne, og ved yderligere
traeningsbehov kan kommunens terapeuter kontaktes. Derudover er der beboere, der
modtager vederlagsfri fysioterapi.

2.6.5 Selvbestemmelse og indflydelse

Score: 5 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Interview med beboere

Beboerne giver udtryk for, at de alle trives pa plejecentret. En beboer skulle vaenne sig
til at veere flyttet pa plejecenter, men er nu faldet til. En anden beboer fortaeller, at
det er et dejligt sted med fred og ro. Beboerne oplever, at de har selvbestemmelse og
medindflydelse, og de bestemmer selv deres degnrytme og indholdet pa dagen.

En beboer fortaeller, at beboeren selv bestemmer, og at det overhovedet ikke er noget,
som beboeren taenker over. En anden beboer siger, at hvis der er noget, beboeren ikke
gnsker, sa taler beboeren med medarbejderne, som altid er imgdekommende. Beboerne
oplever, at medarbejderne respekterer deres valg, fx til deltagelse i aktiviteter og tids-
punkt for morgenplejen.

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redeggr reflekteret for, hvordan de sikrer beboernes indflydelse og selv-
bestemmelse. Medarbejderne afholder faste indflytningssamtaler med deltagelse af en
sygeplejerske, forlgbsansvarlige og kontaktpersonen, hvor medarbejderne ud fra en fast
skabelon sparger ind til beboerens vaner og gnsker. De forsgger ogsa at indhente bebo-
ernes livshistorie i samarbejde med de pargrende. Beboerne har indflydelse pa deres
dggnrytme, og medarbejderne sparger ind til beboernes gnsker til fx tgjvalg. Beboere,
der er kognitivt svaekkede, og som ikke kan tage stilling til mange valgmuligheder, far
prasenteret faerre valgmuligheder. Medarbejderne udtrykker, at de forsager at moti-
vere beboerne, men at et nej altid respekteres.

HLR drgftes i forbindelse med indflytning i samarbejde med laegen, og medarbejderne
taler med beboerne om livets afslutning, nar det falder naturligt. Medarbejderne for-
teeller, at de lige har haft undervisning i temaet, og at der snarest kommer nye brochu-
rer til beboere, pargrende og medarbejdere.
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2.6.6 Kommunikation og adfeerd

Score: 4

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i haj grad lever op til indikatorerne.

Interview med beboere

Beboerne er meget tilfredse med medarbejderne, og de udtrykker, at medarbejderne
er sede og imedekommende. En beboer oplever, at medarbejderne er behagelige og
lydhgre, og at de indimellem kommer ind, og saetter sig for at sludre, hvilket beboeren
er rigtig glad for. Alle beboerne faler sig generelt respektfuldt behandlet. En beboer
udtrykker, at de unge medarbejdere er sa sade og venlige, og at de taler meget re-
spektfuldt til beboeren.

En svagtseende beboer kan dog opleve, at medarbejderne hvisker indbyrdes, nar hjzel-
pen leveres af to medarbejdere, hvilket beboeren finder ubehageligt.

Observation

Tilsynet observerer, at medarbejderne har en venlig og imgdekommende kommunika-
tion og adfaerd i kontakten med beboerne.

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redeger for, hvordan de sikrer respektfuld adfaerd og anerkendende
kommunikation med beboerne, blandt andet gennem kendskabet til beboerne, som har
stor betydning for tonen og humoren. Medarbejderne lytter til beboerne, og udviser en
afslappet og rolig adfaerd. Medarbejderne vaegter at vaere i godt humer, og de er op-
maerksomme pa at vaere konfliktnedtrappende ved behov i mgdet med beboerne.

Medarbejderne oplever et godt samarbejde og kendskab til hinanden. De tager dagligt
bordet rundt, hvor alle har mulighed for at sige, hvis de har noget pa hjerte. Medarbej-
derne kan drofte eventuelle brud pa omgangstonen indbyrdes. Medarbejderne kan ind-
drage deres FAB-medarbejder (forebyggelse af belastningsmedarbejder) som maegler
mellem kollegaer, og de har enkelte, men gode erfaringer med dette.

2.6.7 Dokumentation SEL

Score: 3

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i middel grad lever op til indikatorerne.

Gennemgang af dokumentation

Dokumentationen fremstar generelt med en god faglig standard, men med mangler, som
vil kraeve et forsat fokus at udbedre. For alle beboerne er der beskrevet generelle op-
lysninger med ressourcer, mestring, motivation og livshistorie. Dog mangler de gene-
relle oplysninger i en journal opdatering pa et enkelt omrade. | fire journaler er der
oprettet funktionsevnetilstande med faglige notater og beskrivelser af beboernes for-
ventninger og mal med sammenhaeng til degnrytmeplanerne. | en journal mangler funk-
tionsevnetilstande opdatering. Beboernes behov for pleje og omsorg er generelt beskre-
vet handlevejledende i dggnrytmeplanerne, og der tages udgangspunkt i beboernes hel-
hedssituation og ressourcer. Dog mangler der i en dggnrytmeplan en handlevejledende
beskrivelse vedrgrende ngdkald, og i en anden dggnrytmeplan mangler der beskrivelse
vedrgrende ernaering. | alle degnrytmeplaner er der lagt vaegt pa at beskrive beboernes
kognitive udfordringer, og hvorledes der stgttes op om disse i forbindelse med plejen.
Hos en beboer er der udarbejdet en socialpadagogisk handleplan, som dog mangler
handlevejledende beskrivelse af den leverede indsats, nar bebeboeren bliver urolig. Der
ses i alle degnrytmeplaner beskrivelser af saerlige opmaerksomhedspunkter, fx rygning,
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praktiske opgaver og sanser. Hvor det er relevant, er der beskrivelse af, at beboeren
far et risikosituationslaegemiddel. Der ses dokumentation for systematisk vaegt pa alle
beboerne. Der ses dokumentation for beboernes stillingtagen til HLR.

Interview med medarbejdere

Medarbejderne redegar for, hvordan de arbejder med dokumentationen, sa den kan
understgtte den daglige praksis. Kontaktpersonen er ansvarlig for at opdatere degnryt-
meplanen, mens de forlgbsansvarlige har det overordnede ansvar for opdaterede funk-
tionsevnetilstande og generelle oplysninger. De forlgbsansvarlige far manedligt afsat tid
til at opdatere dokumentationen. Alle medarbejdere er ansvarlige for den lebende op-
datering og for at registrere andringer.

Medarbejderne har iPads med rundt, og de dokumenterer tidstro, fx ifm. udlevering af
medicin. De kan ogsa dokumentere andringer i samarbejde med beboerne.

2.6.8 Kompetencer og udvikling

Score: 4

Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i hgj grad lever op til indikatorerne.
Til grund for vurderingen er, at der under tema dokumentation er givet score 3.

Interview med ledelse

Ledelsen redeggr for, at alle stillinger er besat, og at der er god sggning pa nye stillin-
ger. Plejecentret er daekket godt ind med social- og sundhedsassistenter i alle vagtlag.
Det er en stabil medarbejdergruppe, og mange medarbejdere har lang anciennitet.

Der er fokus pa kompetenceudvikling. Der er ugentlig undervisning for alle medarbej-
dere i et fagligt tema, fx diabetes. Undervisere kan vaere bade interne og eksterne fra
kommunen, som fx hygiejnesygeplejerske og demenskoordinator. Ledelsen og sygeple-
jerskerne formidler ny viden til vagterne. Der udarbejdes nyhedsbreve, der indeholder
sarlige opmarksomhedspunkter fra den foregaende undervisning og tema til den kom-
mende undervisning . Derudover afpraver plejecentret i gjeblikket at optage deres un-
dervisning for at give vagterne bedre adgang til faglig opdatering.

Plejecentret arbejder med det nye kompetencekatalog og med kompetenceafklaring af
medarbejderne. Alle nyansatte medarbejdere far en grundig introduktion til plejecen-
tret og til opgaverne. Alle tildeles en mentor, og ufaglaerte medarbejdere far undervis-
ning i grundlaaggende plejeopgaver og observationer. Der er lgbende opfalgning og vur-
dering af, om medarbejderen kan tildeles og oplaeres til nye opgaver.

Flere social- og sundhedsassistenter har vaeret pa akademiefteruddannelse, og flere so-
cial- og sundhedsmedarbejdere har vaeret pa psykiatrikurser. | gjeblikket afvikles der
et supervisionsforlgb for et team af medarbejdere i forhold til saerlige udfordringer til
en konkret beboer/pargrende.

Interview med medarbejdere:

Medarbejderne redegar for mulighederne for faglig sparring pa de daglige formiddags-
meader i eget team og pa de faste tvaerfaglige triagemgder. Derudover afholdes der
assistent- og sygeplejerskemader hver anden maned. Medarbejderne oplever, at de har
gode muligheder for lebende kompetenceudvikling. Der planlasgges ugentlig undervis-
ning i et fagligt tema, og der afholdes stormader hver anden maned for alle vagtlag med
undervisning i forskellige emner, fx trivsel og konflikthandtering.

Medarbejderne oplaeres til sundhedsopgaver af sygeplejersker, og nye kompetencer do-
kumenteres pa kompetencekort, som opbevares i en fysisk mappe pa leders kontor. Nye
aflgsere gennemgar et introduktionsforlab, og oplaeres til specifikke opgaver.
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Medarbejderne i alle teams har som udgangspunkt en raekke forskellige funktioner, som
inddrages ved behov. Medarbejderne har fx funktioner inden for forflytning, hygiejne,
rehabilitering og som FAB-medarbejder (forebyggelse af belastningsmedarbejder).

2.6.9 Pargrendesamarbejdet

Score: 5 Vurdering:
Tilsynet vurderer, at plejecentret i meget hgj grad lever op til indikatorerne.

Interview med ledelse

Ledelsen oplever, at samarbejdet med de pargrende generelt er rigtig fint. De parg-
rende kender deres naeres kontaktpersoner, som de har taet kontakt og dialog med i
hverdagen. Ledelsen inddrages efter behov, og har mgder med de pararende enten som
ad hoc eller som faste mader. Der afholdes fast indflytningssamtale med alle nye bebo-
ere og deres pargrende, hvor den forlgbsansvarlige social- og sundhedsassistent, syge-
plejerske og kontaktpersonen deltager. Ledelsen er altid med i forlgbet til en start,
hvor de inden indflytning eller i forbindelse med indflytning viser beboeren og dennes
pargrende rundt pa plejecentret.

Interview med pdrarende

Alle pargrende oplever, at samarbejdet i hverdagen fungerer fint og tilfredsstillende.
Fzelles for de pararende er, at de oplever en god atmosfaere, nar de kommer pa pleje-
centret, og at medarbejderne er imgdekommende. Pargrende navner, at medarbej-
derne altid hilser, nar de kommer, og de beskriver dem som sgde og smilende. Parg-
rende oplever et tilstrackkeligt informationsniveau. En paragrende fortaeller, at der kan
kommunikeres via en tavle i beboerens bolig, hvilket fungerer fint. En anden pargrende
oplever, at medarbejderne altid er tilgaengelige. En tredje pargrende ser ikke sa ofte
medarbejderne, nar de kommer, men ved, at de altid kan opsgge medarbejderne, hvis
der er noget.

En pargrende har haft behov for at henvende sig til ledelsen, og oplevede, at der blev
taget hand om situationen med det samme. Alle pargrende oplever, at aftaler overhol-
des, og at de bliver involveret og kontaktet ved behov.

2.7 Vurderingsskema

| tilsynene i Guldborgsund Kommune anvender BDO fglgende bedemmelsesskala:

Vurdering Vurderingsgrundlag

Score: 5 Indikatorerne er i meget hgj grad opfyldt

e Der er ingen eller fa mindre vaesentlige mangler i opfyldelsen

e Indikatorerne er opfyldt i forhold til alle Beboere med ingen eller fa mindre
vaesentlige mangler

e Tilsynet har ingen anbefalinger

e Der kan forekomme enkelte udviklingspunkter, som drgftes ved tilbagemeldin-
gen og noteres som bemaerkning i rapporten.
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Vurdering Vurderingsgrundlag

Score: 4 Indikatorerne er i hgj grad opfyldt

Der er fa mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjalpes ved en mindre indsats
Indikatorerne er opfyldt i forhold til sterstedelen af borgerne

Stegrstedelen af indikatorerne i temaet er opfyldt

Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Score: 3 Indikatorerne er i middel grad opfyldt

o Der er en del mangler i opfyldelsen, som vil kunne afhjaelpes ved en malrettet
indsats

¢ Indikatorerne er opfyldt i forhold til en del af borgerne

e En del elementer i indikatorerne i temaet er opfyldt
Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Score: 2 Indikatorerne er i lav grad opfyldt

o Der er flere og/eller vaesentlige mangler i opfyldelsen med betydning for bor-
gernes sikkerhed eller autonomi, som vil kraeve en betydelig og malrettet ind-
sats for at kunne afhjaelpes
Indikatorerne er opfyldt i forhold til fa af borgerne
Fa elementer i indikatorerne er opfyldt
Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat kan fglges op af kontakt til forvaltningen.

Indikatorerne er i meget lav grad opfyldt

e Omfattende mangler i opfyldelsen, som vil kraeeve en radikal indsats for at af-
hjaelpes

¢ Indikatorer i temaet er opfyldt for fa eller ingen af borgerne

o Der er fare for borgernes sikkerhed og autonomi i en sadan grad, at det er nad-
vendigt omgaende at gribe ind

e Tilsynet har en eller flere anbefalinger.

Det samlede tilsynsresultat felges altid op af kontakt til forvaltningen.
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Om BDO

BDO er en privat leverander af radgivning til de danske kommuner.

BDO gennemfarer i dag tilsyn pa savel acldreomradet som pa det sociale omrade i en lang raekke kommu-
ner over hele landet. Pa a&ldreomradet omfatter tilsynene plejehjem, hjemmepleje samt traenings- og re-
habiliteringscentre. Pa det sociale omrade omfatter tilsynene bade handicap- og psykiatriomradet, herun-
der aktivitets- og samveaerstilbud, beskaeftigelsestilbud og alkoholbehandling.

BDO’s radgivningsafdeling lgser ud over tilsynsopgaver en lang rackke forskelligartede radgivningsopgaver
inden for alle sektorer i den kommunale virksomhed. BDO’s radgivningsafdeling beskaftiger i dag godt 90
konsulenter med kompetencer, der daekker bredt bade i forhold til de kommunale sektoromrader og tvaer-
gaende kompetencer, som fx gkonomi, ledelse, evaluering m.m.
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